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Part２ Locking Plate System の上肢への応用
はじめに






















Dynamic Compression Plate（DCP）に locking
holeが追加された Locking Compression Plate
（LCP）が導入された．LCPも locking system
を使用する限りは創外固定と同様回旋安定性に
優れ，T型 plateも arm部に locking機構を使
用すれば angle plateと見做して Part１で紹介














































はない plate holeから近位骨片に lag screwを
刺入して整復位を得る．	monocortical drill
point が刺入された隣の locking hole から bi-
cortical locking screw を刺入する．
近位の
monocortical drill point を対側まで進め，bi-
cortical locking screw を刺入する．遠位は通
常そのまま進めると fossa olecranii に入って
しまうためmonocortical lockingとする．
a．予定された locking screw 刺入部より若干前方に３～４
の皮切を入れる．
b．筋間中隔上を指で剥離する．指の太さがほぼ plate 幅に
一致するため，plate を挿入するだけで lateral のアライ
メントが得られる．
c．Locking screw の刺入は，適切な上腕長で近位および遠
位に drill point を monocortical に刺入する．近位，遠
位のmonocortical drill point は刺したままにして，AP の
アライメントを得るために，滑車部に３  K-wire を刺入
してジョイスティック様に遠位骨片を動かしたりして整
復位を得る．monocortical drill point が刺入された隣の
locking hole から bicortical locking screw を刺入する．
近位のmonocortical drill point を対側まで進め，bicortical
locking screw を刺入する．遠位は通常そのまま進めると















術前 術直後 術後８週 術後１年
図－３ 上腕骨骨幹部 spiral fracture
peri-capitate, peri-triquetrum dislocation（axial dislocation）
associated with avulsion fracture of hook of hamate and capitete
+ Smith fracture
Smith 骨折は buttress plate の典型的な適応骨折であるが，方形回内筋を剥がした場合の術後の腫脹を考慮して方形回内筋上に
locking pate を設置した．














































oglique T-plate を用い，遠位は ECRB origin 上から滑車に，近位は筋間中隔か












































































用いた３．５‐LCP T-plate は plate shaft に対し８０°に locking screw が刺入されるようになっており，関節面に平行に subchondral
support screw を刺入すれば，理論上 volar tilt１０°が得られる．関節面に平行に drill point を刺入，一旦 drill point を抜き，
橈骨骨切りを行う．技術的ポイントは，K-wire で背側骨皮質にランダムに穴をあけ，骨膜の連続性を一部保ったまま背側骨皮
質を粉砕させることである．Radial inclination の戻りが悪いときは，適宜，腕橈骨筋腱の剥離・延長・切離を行う．subchon-
dral support screw を刺入して plate shaft 部を橈骨掌側面に合わせると，volar tilt１０°が得られる．必要に応じて plate を遠位方
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a．骨と plate の距離が離れるほど flexible な
（plate のたわみ）固定となる．
b．刺入する screw の数により stress distributon が変わって
くる．骨折線から screw までの距離が短いほど stiffness
は上がり，plate 折損の危険性が増す．
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